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RESUMEN

El presente estudio tiene como finalidad general examinar la correlacion entre
los constructos de Inteligencia Emocional y Resiliencia en padres de nifios con
Trastorno del Espectro Autista en dos instituciones privadas. Esta investigacion
es de tipo correlacional, la muestra estuvo conformada por 40 padres de nifios
con Trastorno del Espectro Autista de dos instituciones privadas especializadas
en Arequipa, los cuales asisten a dichos centros a recibir diversas terapias. Los
instrumentos que se utilizaron son: La Escala de Resiliencia de Wagnild &
Young Yy el Inventario de Inteligencia Emocional Ice de BarOn. Los resultados
concluyeron que se evidencia en los padres de nifios con Trastorno de
Espectro Autista, que no existe correlacién lineal entre los totales de sus
pruebas de inteligencia emocional y resiliencia, ademas de ser
estadisticamente no significativo; asi como sus habilidades interpersonales y
animo general se correlacionan con competencia personal;, mientras que, la
dimension Aceptacion de si mismo presenta la mayor correlacién con el Animo
general; las correlaciones entre las subdimensiones del inventario de
inteligencia emocional con las dimensiones de resiliencia, muestran mayores
correlaciones en la competencia personal, con la autorrealizacién y empatia,
siendo estadisticamente  significativas. Asimismo, las dimensiones
responsabilidad social y autoconcepto son las relaciones mas altas dentro de

las correlaciones consideradas débiles.

Palabras clave: Inteligencia Emocional, Resiliencia, trastorno de

espectro autista, padres.
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ABSTRACT

The present investigation has like general aim to examine the correlation
between Emotional Intelligence and Resilience in parents of children with
Autism Spectrum Disorder in two private institutions. This investigation is of
correlational type, without trying to attribute to one variable the effect observed
in another. The sample consisted of 40 parents of children with Autism
Spectrum Disorder of two specialized private institutions in Arequipa, who
attend these centers to receive various therapies. The instruments that were
used are: The Wagnild & Young Resilience Scale and the BarOn Ice Emotional
Intelligence Inventory. The results concluded that it is evident in the parents of
children with Autism Spectrum Disorder, that there is no linear correlation
between the totals of their tests of emotional intelligence and resilience, besides
being statistically not significant; as well as their interpersonal skills and general
mood correlate with personal competence; whereas, the Acceptance of self
dimension has the highest correlation with the general mood; the correlations
between the subdimensions of the emotional intelligence inventory with the
dimensions of resilience, show greater correlations in personal competence,
with self-realization and empathy, being statistically significant. Likewise, the
dimensions of social responsibility and self-concept are the highest relations

within the correlations considered weak.

Keywords: Emotional Intelligence, Resilience, autistic spectrum

disorder, parents.



INTRODUCCION

De acuerdo con una busqueda realizada por la autora de la tesis en el
RENATI®, en el Peru existen 63 documentos relacionados a la probleméatica
del Autismo; en ese sentido, algunas de las tesis trabajan con padres y
cuidadores de nifios diagnosticados con el Trastorno del Espectro Autista (TEA,
Casimiro, 2016); no obstante, no existe en nuestro medio investigaciones que
relacionen la resiliencia y la inteligencia emocional en padres de nifios con TEA
de manera empirica; considerando que la existencia dentro de la familia de un
hijo con discapacidad fisica o psiquica grave, modifica la dinamica familiar

(Martinez & Bilbao, 2008).

Los padres de nifios con TEA, adaptan sus expectativas de un hijo ideal,
al de tener un hijo con autismo (Riviére, 1997). La reacciéon de los padres al
momento del diagnéstico depende de diversos factores, tales como la
experiencia; sin embargo, en un gran porcentaje se produce una crisis, que se
vivencia en diversas etapas, apareciendo sentimientos de tristeza o de ira

(Harris, 2001).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2014) considera que va en
aumento la cantidad de nifios diagnosticados con TEA. hoy en dia, existen mas
personas con el diagnostico de TEA, este incremento supone a una definicion
de TEA mas extenso 0 a que se ha mejorado los esfuerzos para dar el
diagnéstico. En el Peru dicho incremento tiene como base la cantidad de
atenciones (Consejo Nacional de las Personas con Discapacidad CONADIS,

2013).



La educacién de un hijo con TEA representa retos significativos para sus
padres, segun el nivel de rendimiento, el intelecto y la manera de valerse por si
mismo del nifio (Benites, 2010). En ese sentido, es importante mantener un
estado emocional saludable en la familia para asi ayudar al miembro con TEA 'y
ello se consigue con ayuda de la resiliencia (Moreno, 2011; Zarit, 2002). La
familia es el factor mas importante en la superacion de situaciones de estrés es
la resiliencia, tanto como en la adaptacion a la situacion presentada (Perpifian,
2003). Considerando que la inteligencia emocional y la resiliencia regulan las
emociones y la salud (Fredrickson, 2000). Por ende, las investigaciones sobre
la relacion entre estos constructos indican que se asocian con las estrategias
de resolucion de conflictos en situaciones estresantes, y el desarrollo de la

resiliencia (Fredrickson, 2000).

Al respecto existen investigaciones han permitido observar que la
inteligencia emocional y resiliencia, logran amortiguar el impacto de
determinados estimulos estresantes (Seligman, 2003). Asi mismo, Wang
Haertel y Walberg (1997) llegaron a la conclusién que los individuos que se
sobreponen a eventos negativos o traumaticos presentan mayores habilidades
emocionales y sociales. A su vez hallan que los estados afectivos positivos
favorecen la solucion creativa de diversos problemas (Lyubomirsky, King &

Diener, 2005).

Este estudio tuvo por objetivo evaluar la relacion existente entre la
inteligencia emocional y la resiliencia, en padres de nifios con TEA. Del mismo

modo, el estudio es de enfoque cuantitativo (Tamayo, 2003) y de disefio

Xi



correlacional (Alarcon, 2008). Por tal razon, la tesis se compone de cuatro
capitulos, en el capitulo primero comprende el marco tedrico, en el capitulo
segundo, la metodologia; en el capitulo tercero, los resultados y en el capitulo

cuarto, la discusion y las conclusiones.

xii



CAPITULO | MARCO TEORICO

1.1 Bases teodricas

1.1.1 Definicion de Trastorno del Espectro Autista (TEA)

El TEA tiene como caracteristica déficits en el lenguaje, en la
socializacion y la existencia de conductas e intereses fijos, como es
mencionado en el Manual de Diagndstico y Estadistico de Trastornos Mentales
(DSM V, American Psychiatric Association, 2014). La ausencia de marcadores
bioldgicos para la deteccion del trastorno del espectro autista al momento del
nacimiento hace que el diagnostico este basado en la observacion conductual
para identificar los signos y sintomas que constituyan el cuadro clinico (Montiel,

2007).

Durante los primeros meses, el desarrollo del nifio es totalmente normal,
las primeras conductas atipicas aparecen al finalizar el primer afio de vida,
entre los 8 y 9 meses hay una excesiva normalidad aparente o tranquilidad
excesiva, entre los 9 y 12 meses se nota disminucidon de las competencias
sociales, no establecen contacto visual, y disminucién de las vocalizaciones.
Entre el noveno y diecisieteavo mes se observa la ausencia de comunicacion
intencionada, alteracion marcada al inicio de la fase locutiva del lenguaje,
problemas en la coordinacion motriz desde el nacimiento, asi como la

presencia de sobre reactividad sensorial (Riviere, 1998).

El TEA es un conjunto de déficits que afectan el desarrollo infantil.
Existen dificultades en el lenguaje y en la socializacion que se manifiestan en:
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(@) la comunicacion verbal y no verbal; (b) reciprocidad social; (c) dificultad en
el establecimiento de relaciones interpersonales adecuadas. Presencia de

comportamientos e intereses restringidos y repetitivos. (APA, 2013).

Asi mismo, este trastorno puede presentar comorbilidad con otros
trastornos siendo los mas comunes: el retardo mental, el déficit de atencion y
concentracion, los trastornos de ansiedad, el obsesivo compulsivo, los tics
multiples o sindrome de Zapellia y la epilepsia (Ruggeri & Arberas, 2007). Es
muy importante saber que el TEA pone a prueba a la comunidad cientifica,
pues no existe un procedimiento terapéutico, ni medicamento que haya

comprobado su eficacia (Campos, 2007).

Trastorno del Espectro Autista y Familia

Cada nifio con TEA es parte de un sistema familiar, por ello la vida
familiar de este no puede estar a expensas de otros aspectos para Su
tratamiento (Campos, 2007); el impacto inicial y la convivencia con un nifio con
TEA, va a ser compleja y dificil, ya que provoca cambios significativos tanto en
la dindmica familiar como en los distintos miembros del nucleo familiar

(Anguera et al., 1995).

Consideramos que un diagnostico es soOlo el punto de partida (Shea,
1993), los padres de nifilos con TEA suelen pedir sesiones informativas para los
familiares; considerando que es una realidad que impacta a toda la familia
(Campos, 2007). Segun Campos (2007) indica que el trabajo con la familia es

indispensable por dos motivos el primero porque la familia brinda el apoyo

14



emocional y segundo si se niegan a la condicidon del paciente, pueden hacer

que fracase el tratamiento.

Es primordial tener un estado emocional estable para prestar atencion a
las necesidades del nifio con dificultades y ello se logra a través de la
resiliencia (Zarit, Andreiu & Aquino, 2002; Moreno, 2011). El enfrentamiento de
los familiares ante un diagndstico depende de diversos factoresmy es muy
frecuente que experimenten tristeza, e ira (Harris, 2001). Hay estudios que
concluyen que los padres de niflos con TEA presentan mayores niveles de
estrés, que los padres cuyos hijos no presentan ningun trastorno (Cuxart,
1995).

Factores de riesgo y proteccién en el desarrollo de familias con un
miembro con TEA

En primer lugar, se comentar4 acerca de los factores de riesgo. De
acuerdo con Segun Hawkins (1985), es una eventualidad de tipo bioldgico,
psicol6gico o social, que puede dar la posibilidad de que se presente alguna
situacién problematica; el impacto de este puede ser diferente en cada
individuo y considerando ello es que el riesgo trae dos conceptos: el de
vulnerabilidad, aqui se evaltan las posibilidades de sufrir dafios (individuos o
conductas de alto riesgo). Hawkins (1985) sefala los siguientes factores de
riesgo en las familias; problemas o dificultades en la disciplina 'y en el control de
la familia, conflictos matrimoniales, relaciones toxicas, abuso del tabaco, el
alcohol o drogas, expectativas bajas y el no asumir el diagnostico y aislar al

niio por verguenza.
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En segundo lugar, existen factores de protecciébn que de acuerdo con
Hawkins (1985) indica que estos factores evitan la incidencia de la
problematica, llamados también recursos personales o sociales, que ayudan a
neutralizar el riesgo. La prevencion va orientada hacia el impulso de factores de
proteccion, considerando que el primer paso es reconocer los factores de
riesgo y con ello establecer las prioridades para la resolucién del problema,
considerando que logran amortiguar el riesgo, es dificil que se desate una crisis

(Hawkins, 1985).

Hawkins (1985) establece que la familia protectora desarrolla relaciones
saludables con sus hijos, tiene control eficaz del estrés, pone en practica un
estilo de crianza positiva; les dedican tiempo a sus hijos, la responsabilidad se
comparte entre sus miembros y el tener apoyo social (ayuda a reducir los

niveles de estrés familiar).

1.1.2 Inteligencia Emocional

Definicion de Inteligencia Emocional

Shapiro (1997) indica que las habilidades intelectuales, como las
emocionales, interactian de forma dinamica; también afirma que la inteligencia
emocional va a depender mas de la experiencia que de la genética. Goleman
(1996) sefala que esta se va desarrollando a través de las etapas de la vida y
la experiencia es la que ayuda a aprender. La inteligencia emocional tiene
mucha influencia en la forma de interactuar con el mundo y las habilidades que

se emplean como el control de impulsos, el manejo del estrés, etc.
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Weisinger (1988) indica que la inteligencia emocional es el buen control
de las reacciones; siendo Utiles para guiar el comportamiento. Por otro lado,
Baron (2000) considera como habilidades, competencias y capacidades a la
inteligencia emocional que ayudan a conseguir éxito, asi como metas que
influyen para alcanzar los objetivos trazados. Mientras que, Abanto, Higueras y
Cueto (2000), la definen como las habilidades que tiene uno y en relacién con
los demas que determinan el poder adaptarse de manera flexible a las diversas

situaciones de la vida, asi como de situaciones estresantes.

Antecedentes Histéricos de la Inteligencia Emocional

El psicélogo Thorndike (1920) define el control emocional como la
capacidad para aceptarse a si mismo y asi liderar hombres y mujeres a actuar

de manera correcta las relaciones humanas.

Weschler traté estos factores no cognitivos; considerd la capacidad de
adaptacion a nuevas situaciones y enfrentar las situaciones de la vida con éxito
(BarOn, 2000). Salovey y Mayer (1990) investigd acerca de las inteligencias
multiples y nos habla de la inteligencia interpersonal y la intrapersonal. De ese
modo, la inteligencia emocional es la manera que se logra identificar y aceptar
las propias emociones y la de nuestros semejantes, a su vez es la habilidad
para manejar las emociones que guian al éxito y al crecimiento emocional

como intelectual (Salovey & Mayer, 1990).
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Modelos de la Inteligencia Emocional

Salovey y Mayer (1990), indican que la inteligencia emocional ayuda a
identificar y manejar las emociones para guiar el comportamiento, entender lo

gue sentimos y de regularlas de forma exitosa.

La investigacion se basa en este modelo de Inteligencia Emocional,
considerando la aplicacion del Inventario ICE de BarOn. EI modelo de BarOn
(1997) considera que la inteligencia emocional es el conjunto de capacidades
que regulan las emociones, tanto de manera personal como con el resto de
personas, siendo asi ayudan a la manera de reaccionar y enfrentar las
necesidades de la vida; segun BarOn las personas con una buena inteligencia
emocional pueden tener un buen reconocimiento y aceptacion de sus
emociones, como la facilidad para expresarlas, son mas tolerantes al estrés y
controlan sus impulsos. También considera que la inteligencia tiene dos
componentes gue son la inteligencia cognitiva y la inteligencia emocional, pero
la que determina cumplir las metas en la vida es la emocional. El modelo de
Baron (1988) comprende de componentes: escala intrapersonal, interpersonal,

adaptabilidad, manejo de estrés y animo en general.

Inteligencia Emocional y padres de nifios con autismo

Los padres y cuidadores de nifios con autismo, se enfrentan a diversas
situaciones dificiles, el diagndéstico del hijo termina siendo un factor que puede

perturbar significativamente la familia al ser diagnosticado el nifio la familia
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atraviesa cambios, que implican un alto nivel de estrés, que conllevan consigo
la busqueda de orientacion profesional; este tipo de trastorno genera
problemas emocionales, lo que desata emociones de negacién, dolor y culpa,
gue muchas veces desata inestabilidad emocional; hasta que se acepte la

realidad (Cuxart 1996, 1997).

1.1.3 Resiliencia

Psicologia Positiva

Luego de darse la segunda guerra mundial, la salud mental estaba
orientada en los trastornos mentales, luego fue naciendo la psicologia positiva,
que poco a poco a ganado auge en la salud mental (Poseck, Baquero &

Jiménez, 2006).

Seligman (2000) dio a conocer una perspectiva mas positiva de las
personas, promoviendo las competencias y fuerzas internas del individuo,
evitando asi la aparicion de trastornos mentales, el hablé de la psicologia
positiva como las fortalezas que puede tener cada persona y actian en su dia
a dia, logrando un funcionamiento 6ptimo, donde el ser humano es percibido
como el autor de su propia felicidad, centrandose en lo positivo del ser humano
(Prada, 2005).

Seligman y Csikszentmihalyi (2000), indican que la psicologia positiva
presenta segmentos dentro de estos las experiencias subjetivas positivas, las
fortalezas de cada individuo y las instituciones que fortalecen a la psicologia

positiva.

19



Concepto de Resiliencia

Viene de la palabra latina resilio, este término se refiere a la resistencia
gue tiene un objeto para volver a su estado inicial (Vanistendael, 1994).

Grotberg (2009) indica que la resiliencia es la habilidad de luchar contra
la adversidad y salir siendo mas fuerte; Bartlett (1994) indica que la resiliencia
es una caracteristica de la personalidad que permite salir victorioso de

situaciones adversas.

Modelos Tedricos de la Resiliencia

Segun la teoria de Erikson, considera que la resiliencia es una manea de
enfrentar a las situaciones adversas, y es eficaz para ello, también es muy
importante en general para la salud y bienestar de los individuos (Grotberg,
2009). Richardson (2011) explica que la resiliencia es el medio por el que una
persona puede hacer frente a las situaciones adversas.

Wolin y Wolin (1993) manifiestan que cada desgracia o situaciéon
adversa que indica el sufrir un dafio, puede convertirse en resiliencia, que muy
por el contrario de lastimar a la persona, esta puede beneficiarse y lograr asi un
factor de superacion.

En el presente estudio se toma dicho modelo de Wagnild y Young (1993)
indican que la resiliencia es la manera de una persona, que le fortalece y ayuda
a resistir los obstaculos y frustraciones de la vida, que a su vez sale de
aquellas situaciones fortalecido. Ellos en su modelo indican que existen dos
factores de la resiliencia: el de competencia personal y el de aceptacion de si

mismo.
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Caracteristicas de las personas resilientes

Se dice que se caracterizan por reconocer las situaciones adversas y
actuar rapidamente (Guerra, 2010); suelen madurar antes de tiempo, ello hace

gue el individuo tome la rienda de su vida a temprana edad (Alvarez, 2012).

Antecedentes Investigativos en Resiliencia

Gomez y Kotliarenco (2010) realizaron un estudio basado en la
“Resiliencia Familiar con familias multiproblematicas”, en donde se realiza una
diferenciacion entre el riesgo crénico y la crisis significativa, en cada una se

activan procesos de resiliencia distintos.

Viera (2016) investigd como la resiliencia influye en la sobrecarga
subjetiva de madres de nifios TEA, en la cual llega a la conclusién de su
investigacion que los componentes de la resiliencia que son satisfaccion
personal y auto confianza van de la mano con la sobrecarga subjetiva de las
madres. Por dltimo, se tiene que los componentes de satisfaccion personal y

auto confianza presume el aumento de la sobrecarga subjetiva.

Resilienciay padres de nifios con autismo

El TEA implica un impacto emocional en los padres que se hace
presente a través de un trauma o de un elevado grado de estrés; muchas

veces en la familia que atraviesa esta situacion puede estar la solucion a las
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dificultades que se presentan, apoyando al individuo ante una dificultad y la
resiliencia es importante en la superacion de situaciones adversas y ayuda en
la adaptacion a nuevas situaciones, sin embargo si la resiliencia en los padres
no se desarrolld6 antes del nacimiento del nifio con trastorno, es un factor a
promover en las sesiones terapéuticas de los centros especializados en

atencién temprana (Perpifian, 2003).

Para Wagnild y Young (1990; 1993), la resiliencia es un componente
importante en el ajuste psicolégico positivo. En el caso de los TEA, la
resiliencia como capacidad para adaptarse a situaciones traumaticas es
determinante para superar el duelo que se atraviesa en funcion al diagnéstico;
un dato importante es que, en los paises latinos, la definicién de la resiliencia
tiene mas valor en el desarrollo personal y el contexto social (Gomez y

Kotliarenco, 2010; Suarez-Ojeda, 2001).

La resiliencia es considerada como una capacidad que se puede
promover y desarrollar y que incrementa conforme el individuo afronta
exitosamente adversidades y desafios a lo largo de la vida (Wagnild y Collins,

2009)

1.2 Antecedentes de la investigacion

1.2.1 Antecedentes Nacionales

Limaymanta (2018), investigd la relacion entre resiliencia e inteligencia
emocional, la muestra fue de 265 adolescentes; con el disefio correlacional y el

meétodo descriptivo, los instrumentos utiizados son la escala de resiliencia de
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Wagnild. y Young y el inventario de inteligencia emocional. Se concluyé que no

existe correlacion, es decir que cada constructo es independiente uno del otro.

Napaico (2014) En su investigacion “Inteligencia emocional y resiliencia
en padres de familia de alumnos de educacién especial del CEBE Manuel
Duato, del distrito de Los Olivos, 2014”; su principal objetivo ha sido identificar
la relacion existente entre inteligencia emocional y resiliencia en padres de
familia, con un enfoque cuantitativo y de tipo correlacional de corte transversal.
La muestra estuvo representada por un grupo de 140 padres de familia, los
instrumentos utilizados han sido tests estandarizados. Los resultados obtenidos
indican una correlacién baja. Por todo ello se concluye que no existe una
relacion directa y significativa entre la inteligencia emocional y la resiliencia en

padres de familia de alumnos de educacién especial del CEBE Manuel Duato,

Castro (2018) investigd la resiliencia en 33 padres de nifios con
habilidades diferentes en el Callao, quienes fueron evaluados mediante la
Escala de Resiliencia de Wagnild y Young; la investigacion determin6 que la
mayoria de los padres presentan una resiliencia promedio, al igual que en sus
indicadores: confianza, ecuanimidad, perseverancia, satisfaccion y sentirse
bien solo; lo que les facilita afrontar las adversidades de la vida, poniendo en

practica cada indicador.

Seperak (2016), por otro lado, investigd la relacion de la resiliencia en la
sobrecarga subjetiva de madres con hijos con TEA. La muestra es de 50
madres de la ciudad de Arequipa, los instrumentos aplicados son el inventario

de resiliencia de Wagnild y Young y el inventario de sobrecarga subjetiva de
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Zarit. Se concluye que, existen relaciones significativas entre la resiliencia y sus
cinco factores, asi mismo de la sobrecarga subjetiva. Por dltimo, las
dimensiones de la resiliencia (satisfaccidon personal y autoconfianza), predice el

aumento de la sobrecarga subjetiva.

Mendoza (2014) investigo en 33 padres, la relacion entre Estrés Parental
y Optimismo en padres de nifios con TEA, en Lima, Perl, considerando la
edad, sexo y factores de enfermedad. Se utilizaron preguntas que miden el
estrés parental y otro cuestionario que identifica su actitud hacia la vida. Se
hallaron altos grados de estrés; la mayoria de los padres indican un optimismo
bajo y el nivel total de optimismo percibido por los padres se relaciona de forma

positiva con el dominio interaccion disfuncional entre padres e hijos

1.2.2 Antecedentes Internacionales

Becerra-Nievez y Véasquez-Calle (2017) realizan un estudio con el
objetivo de determinar la resiliencia en cuidadores primarios de nifios con TEA,
en sus caracteristicas y factores. La muestra esta conformada por 32
cuidadores primarios mayores a 18 afos, de los cuales 24 son mujeres y 8
varones. Los instrumentos utilizados son la Escala de Resiliencia de Walding y
Young. Los resultados muestran que los cuidadores primarios presentan un
grado alto de resiliencia que les permiten desenvolverse como protectores
sociales. Teniendo en cuenta el desarrollo de la resiliencia, al enfrentarse al
diagnéstico y cuidados del nifio con TEA, llegan a afrontar sus circunstancias

gue implican la proteccion social de menor.
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Jiménez (2016), su estudio tiene como objetivo determinar el impacto del
diagnostico de Trastorno del Espectro Autista sobre la resiliencia. Los
participantes fueron 128 padres de nifios con y sin TEA, 71 de ese grupo tiene
hijos con diagnéstico de TEA, 10 con sospecha de tenerlo, 3 con algun otro
trastorno del desarrollo; 44 tiene hijos sin ningun trastorno. Como resultado
esta la relevancia de agentes protectores familiares y sociales, pero no avalan
el papel de la resiliencia en la misma, ni la modulacion de la resiliencia por
parte de los factores protectores. Se concluye que se logra profundizar en el
papel de la resiliencia en la adaptacion a situaciones traumaticas, como la que
se plantea en el estudio, pero no se logra respaldar en el estudio cuantitativo la
evidencia encontrada en las investigaciones previas. Se pudo conocer mas
sobre el papel de factores protectores en la adaptacion y en la modulacion de
la resiliencia, pero tampoco dicho estudio permite dar las conclusiones que
esperabamos sobre relaciones entre variables ni el valor predictivo de las
mismas en la resiliencia. Por ultimo, se ha podido evaluar la idoneidad de un
instrumento de resiliencia encontrando notables resultados de ajuste
psicométrico, pero con pobres resultados en su validacion para el objetivo, que
se planteaba en un inicio, considerando que se deben desarrollar nuevos

instrumentos para la resiliencia.

Castillo, Galarza y Gonzélez (2015) realizan una investigacion de los
procesos en la construccion de la resiliencia. La muestra esta conformada por 5
mujeres lideres familiares, con edades entre los 34 y 47 afios de edad, que
tienen a sus hijas en un internado. Como instrumentos tuvieron entrevistas, que

permitieron identificar los estilos de vida que van de la mano con el desarrollo
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de la resiliencia. Los resultados revelan las situaciones de riesgo enfrentadas
por las mujeres, también se evallan los factores de proteccion en practica para
la construccion de la resiliencia. Las diversas variables producen situaciones
estresantes que no ayudan en el apego con sus hijas, este estudio supone la
implementacion de intervenciones con dichas mujeres, para promover la

resiliencia, asi como el desarrollo de medios de proteccion.

Ruiz (2015) realiza una investigacion que tuvo como objetivo examinar la
correspondencia entre resiliencia y estrés en padres de nifios con diversas
discapacidades, en Ecuador. La muestra estuvo conformada por 57 padres y
madres, las pruebas utilizadas fueron la Escala de resiliencia de Wagnild &
Young y el indice de Estrés Parental Abidin (IEP). Se concluye que un grado
alto de resiliencia influye en el desarrollo de un grado medio de estrés parental,
a su vez se establece que la crianza de hijos o hijas con discapacidad multiple
influye en la manifestacion de rasgos de estrés en un nivel alto del 1,8%, nivel

medio con el 78,9% y bajo con el 19,3% del total de la poblacion.

Veloso-Besio, Cuadra-Peralta, Antezana-Saguez, Avendafio-Robledo y
Fuentes-Soto (2013) realizan una investigacion con la finalidad de examinar la
correspondencia entre control emocional, satisfaccion con la vida, felicidad y
resiliencia en funcionarios de Educacion Especial. Los participantes son 117
funcionarios de educacion especial; 21 varones y 96 mujeres que trabajan en
establecimientos municipalizados y en establecimientos particulares-
subvencionados. ElI muestreo fue de caracter no probabilistico; los

instrumentos utilizados son Trait Meta Mood Scale y Emotional Quotient
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Inventory; Escala de Satisfaccion Vital; de Felicidad Subjetiva, Connor-
Davidson Resilience Scale. Se concluye que la Inteligencia Emocional se
correlaciona positiva y significativamente con satisfaccion vital. También se
tiene que la correlacion fue positiva y significativa entre Inteligencia emocional y
felicidad, otra conclusion revel6 una correlacién positiva y significativa entre
Inteligencia emocional y resiliencia. En conclusion, la inteligencia emocional
presenta una relacion positiva y significativa con los constructos antes

descritos.

Kayfitz, Gragg y Robert (2010) tiene como objetivo explorar como los
cuidadores principales se enfrentan al desafio de criar a un nifio con autismo.
La muestra consistio en investigar a 23 parejas, el instrumento utilizado fue por
medio de investigacion por fenomenologia, es decir, comprender y describir las
experiencias de los participantes de su mundo cotidiano tal como lo ven.

Se concluyé que las madres presentan experiencias significativamente mas
positivas que los padres; los informes de madres y padres de sus experiencias
positivas se relacionaron negativamente con sus informes de estrés parental, a
su vez las experiencias positivas de los padres, pero no las madres, se
relacionaron negativamente con los informes de estrés de los padres sobre sus
parejas. Los hallazgos sugieren un enfoque en experiencias positivas puede

amortiguar el estrés.

Noorbakhsh, Besharat, y Zarei. (2010) investigaron la correspondencia
de la inteligencia emocional y los estilos de afrontamiento con estrés en 413
alumnos. Se utilizé la Escala de Inteligencia Emocional y la Escala de Estilos

de Afrontamiento de Teheran. Se reveldé que la Inteligencia Emocional tiene
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una relacion positiva con el afrontamiento, lo cual tiene efecto en las
estrategias de afrontamiento, previniendo cambios relacionados con las

estrategias de control del estrés.

Bayat (2007), realiza una investigacién para identificar la resiliencia
familiar, la conexion, la cercania familiar, el significado positivo de la
discapacidad y el crecimiento espiritual y personal en familias con hijos
autistas. La muestra esta conformada por una lista de encuestados de 175
padres y otros cuidadores principales de nifios con autismo, con edades entre 2
y 18 afios. El instrumento utilizado es una encuesta; en donde los resultados
sugieren la identificaciébn de procesos especificos de resiliencia, tales como:
dar un significado positivo a la discapacidad, la movilizacion de recursos y la
union como familia; encontrando mayor apreciacién de la vida en general,
ganando fuerza espiritual. Por lo que se concluye que en este estudio presenta
evidencia de que un numero considerable de familias de nifios con autismo

muestran factores de resiliencia.

1.3 Planteamiento del problema

1.3.1 Descripcion de larealidad problematica

Es importante indicar que son muy pocas las investigaciones que
estudian el rol de la Inteligencia Emocional y la resiliencia (Mikulic, Crespi y
Cassullo, 2009), sin embargo Salovey, Rothman, Detweiler y Steward (2000)
refieren las consecuencias positivas que poseen las experiencias emocionales
positivas, propiciando la mejora de estrategias de afrontamiento para poder

enfrenar situaciones dificiles y estresantes en la vida, a su vez indican que los
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estados emocionales positivos ayudan a tener resiliencia, evitando

enfermedades y la pérdida de salud.

Por lo que este estudio tiene como objetivo principal indagar la
relevancia de la inteligencia emocional y la resiliencia de un grupo de padres de
nifios con TEA. Asi como evaluar las cualidades y capacidades de los entornos
mas cercanos al nifilo con trastorno del desarrollo es fundamental en la
Atencion Temprana (Sanchez, Martinez, Moriana, Luque & Al6s, 2014). La
Organizacion de las Naciones Unidas para la Educacién, la Ciencia y la Cultura
(UNESCO, 1999) indica que la familia es el agente primordial en el desarrollo
del nifio, debemos estar al tanto de cémo funciona, y su adaptacion a las
actividades que conlleva criar un nifio con problema de desarrollo;
considerando que la familia es una via de acceso importante para actuar en

estos casos.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (2014), el trastorno del
espectro autista se da en proporcién de 1/68 de infantes a nivel global; muchos
padres experimentan fuertes emociones, debido a que el diagndéstico con
frecuencia indica que los planes trazados para sus hijos se ven truncados;
suele darse durante la crianza confusiones de sentimientos, se esfuerzan por
comprender la situacion de su hijo, sobreviene pesimismo e irritabilidad cuando

No ven progresos.

La formacion de un nifio con TEA, representa retos significativos para
sus padres, algunos de estos retos pueden ser muy demandantes como la
preocupacion por el futuro del hijo con trastorno del espectro autista
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(Swanepoel, 2003), desde esta idea, es que se puede suponer que el afrontar
el reto de la ensefianza de un nifio con TEA se vera asociado a diversos
comportamientos, como en los indicadores de la Inteligencia Emocional y en la

Resiliencia.

Sacar al nifio con TEA del centro de la escena no significa descuidarlo,
sino tener una mejor comprension de él, entendiéndolo como un subsistema
que forma parte de un sistema mayor como es la familia. Estudios realizados
sobre la Resiliencia, la cuales han dejado observar que algunas caracteristicas
estables sobre el temperamento, asi como el estado de animo, permiten
amortiguar el impacto que producen ciertas experiencias adversas

(Fredrickson, 2001).

En la poblacion en estudio he observado que los padres de nifios con
TEA experimentan estrés, desde el afrontamiento del diagndstico; a su vez
ansiedad por el progreso, avance y logros de sus hijos; considerandose
muchas veces la frustracion y una mezcla de emociones que desencadenan
cambios en la inteligencia emocional y en la manera de reaccionar, asi como

en la resiliencia.

1.3.2 Formulacion del problema

En ese sentido, la presente investigacion busca responder a la
interrogante: ¢ Qué relacion existe entre Inteligencia Emocional y Resiliencia en
padres de nifios con Trastorno del Espectro Autista en dos instituciones

privadas
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1.4 Objetivos de la investigacion

141

14.2

Objetivo general
Determinar la correlacidén entre Inteligencia Emocional y Resiliencia en
padres de nifios con Trastorno del Espectro Autista en dos instituciones

privadas.

Objetivos especificos

Identificar la correlacion entre las dimensiones de la inteligencia
emocional con las dimensiones de resiliencia en padres de nifios con
Trastorno del Espectro Autista.

Identificar la correlacidn entre los subdimensiones de la inteligencia
emocional con las dimensiones de resiliencia en padres de nifios con
Trastorno del Espectro Autista.

Identificar la correlacién entre los subdimensiones de la inteligencia
emocional con las dimensiones de resiliencia en padres de nifios con

Trastorno del Espectro Autista de acuerdo con el sexo

1.5 Hipotesis y Variables de la Investigacion

151

Formulacion de la hip6tesis general

Existe correlacion en la Inteligencia Emocional con la Resiliencia en
padres de nifios con Trastorno del Espectro Autista en dos instituciones

privadas.
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Hipdtesis especificas

e Existe correlacion entre las dimensiones de la inteligencia emocional con
las dimensiones de resiliencia en padres de nifios con Trastorno del
Espectro Autista.

e Existe correlaciéon entre los subdimensiones de la inteligencia emocional
con las dimensiones de resiliencia en padres de nifilos con Trastorno del
Espectro Autista.

e Existe correlacion entre los subdimensiones de la inteligencia emocional
con las dimensiones de resiliencia en padres de nifilos con Trastorno del
Espectro Autista de acuerdo con el sexo

1.5.2. Variable de estudio

¢ Inteligencia Emocional

¢ Resiliencia
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1.5.3 Definicion operacional de las Variables

Tabla 1. Definicion Operacional — Inteligencia Emocional

Variable Definiciébn Conceptual Definicién Operacional Indicadores Escala de Escala
Medicion interpretativa
Inteligencia Es una serie de Se considera una persona -Escala Intervalo -130 y mas:
Emocional competencias con un coeficiente Intrapersonal Marcadamente alta
afectivas y emocional muy desarrollado -Escala capacidad
capacidades gue cuando su puntaje es de 130 Interpersonal Ealnigc;)rglg' Buena
influyen en la manera a mas; con una capacidad -Escala de capacidad '
de tener éxito pese a emocional desarrollada de Adaptabilidad emocional
las adversidades o 115 a 129, con una -Escala de Manejo -86 a 114:
situaciones capacidad emocional de Estrés Promedio
estresantes; (BarOn promedio de 86 a 114, con -Escala de Estado -70 a 85 Baja
2000). baja capacidad emocional de animo general capacidad
emocional

estdn los sujetos cuyos
puntajes estan entre 70 a 85
y finalmente los sujetos con
un puntaje de 69 a 0 con
una muy escasa capacidad
afectiva, es una adaptacion
por Nelly Ugarriza, realizada
en el 2001 en Lima, Perd.

-69 a menos: Muy
baja capacidad
emocional.
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Tabla 2. Definicion Operacional - Resiliencia

Variable Definiciébn Conceptual Definicion Operacional Indicadores Escala de Escala
Medicion interpretativa
Resiliencia Es la competencia de Los individuos presentan -Competencia Intervalo -25 a 121 Escasa
una persona, que le una alta resiliencia cuando Personal Resiliencia
. L . _ y . -122 a 144
permite resistir los obtienen un puntaje de 145 -Aceptacion de si Moderada
obstaculos y a 175; los que obtienen un mismo. Resiliencia
: : . -145 a 175 Alta
frustraciones de la puntaje de 122 a 144 tienen L
Resiliencia

vida, que a su vez
sale de aquellas
situaciones
fortalecido

(Wagnild y Young,
1993)

una resiliencia moderada y
los que obtienen de 25 a
121 de puntaje presentan
una escasa resiliencia
(Wagnild y Young 1993).
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CAPITULO Il METODO

2.1 Tipo y Disefio de Investigacion

La estructura de la investigacion es de forma correlacional, que muestra la
relacion entre dos o mas variables, en este caso entre inteligencia emocional y
resiliencia sin considerar en lo absoluto de conceder a una variable el producto
observado en otra (Salkind, 1999). Para el presente estudio se consideraron los

siguientes constructos: X: Inteligencia Emocional y Y: Resiliencia.

Tabla 3. Variables

XrY
X : Inteligencia Emocional
r : Correlacion
Y : Resiliencia

2.2 Participantes

Para la presente investigacion se considerd a los progenitores de nifios con
el diagnéstico de TEA, cuyos nifios estén entre las edades de 5 a 12 afios (Media
= 33.75; DE = 4.16). La muestra (Ventura-Leon, 2017) estuvo conformada por 40
progenitores de niflos con TEA de dos instituciones especializadas en Arequipa,
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los cuales cuentan con 40 nifios con el diagnéstico de TEA, los cuales asisten a
dicho centro a recibir diversas terapias. La muestra es no probabilistica, utilizando
el muestreo por conveniencia.

Cabe considerar que dichos padres de familia corresponden a un estrato
econémico medio alto, con el que pueden costear las terapias de sus hijos, dichos

padres residen en la Ciudad de Arequipa.

2.2.1 Distribucién de la muestra

Tabla 4

Distribucién de la muestra segun sexo

Sexo Frecuencia Porcentaje Media de Desviacion
edad Estandar

Masculino 20 50.0 33.20 3.68

Femenino 20 50.0 34.30 4.61

Se evalud a los padres de nifios con el diagnoéstico de TEA del Centro de
Estimulacién Temprana y Asesoria Psicologica “Milagritos de Vida” y del Centro
Neuropediatrico “Compartir” en la ciudad de Arequipa. Siendo asi en la tabla 1 se
puede observar que fueron evaluados 20 personas del género masculino

(M=33.20; D.E.=3.68) y 20 del género femenino (M=34.30; D.E.=3.68)
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Tabla 5

Distribucién de la muestra segin ocupacion

Ocupacion Frecuencia Porcentaje Media de Desviacion
edad Estandar
Sociales 9 22.5 34.67 5.12
Biomédicas 6 15.0 33.83 4.49
Ingenierias 11 27.5 33.18 3.16
Contables 3 7.5 33.67 1.15
Ama de casa 5 125 30.00 1.41
Independiente 6 15.0 36.50 5.01
Total 40 100.0 33.18 3.16

Respecto a las ocupaciones de los padres, en la tabla 5 se puede apreciar
que la mayor parte pertenecen al area de las ingenierias siendo el 27.5%
(M=33.18; D.E=3.6); el 22.5% pertenecen al area de sociales (M=34.67,
D.E.=5.12); el 15% son del &rea de biomédicas (M=33.83; D.E.=4.49), con el
mismo porcentaje en el area de desempefo independiente (M=36.5; D.E.=5.01),
con el desenvolvimiento como ama de casa el 12.5% (M=30.00; D.E.=1.41). Por

otro lado, en el area contable el porcentaje es de 7.5% (M=33.67; D.E.=1.15)
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Tabla 6

Distribucion de la muestra segun el rendimiento del TEA en sus hijos

Rendimiento TEA  Frecuencia Porcentaje @ Media de Desviacion
edad Estandar

Alto Rendimiento 10 25.0 33.20 4.42

Mediano 18 45.0 32.94 3.67

Rendimiento

Bajo Rendimiento 12 30.0 35.42 4.48

Respecto al descriptivo rendimiento del TEA, en la Tabla 3 podemos
observar que se encontré en su mayoria pertenecen a un mediano rendimiento
siendo el 45%, con una media de edad (M = 32.94; D.E = 3.67); el 30% pertenece
a bajo rendimiento (M = 35.42; D.E = 4.48) y por otro lado el 25% pertenece a alto

rendimiento (M = 33.20; D.E = 4.42).

Tabla 7

Distribucién de la muestra segun el nimero de hijos

Numero de Hijos Frecuencia Porcentaje Media de Desviacion
edad Estandar
1 18 45.0 34.4 4.5
2 16 40.0 33.1 4.2
3 6 15.0 33.5 3.2

Respecto al descriptivo de numero de hijos, en la Tabla 4 podemos
observar que se encontré en su mayoria aquellos que tienen 1 hijo siendo un 45%
(M=33.4; D.E=4.5); el 40% tienen 2 hijos (M=33.1; D.E=4.2) y por ultimo el 15%

tienen 3 hijos (M=33.5; D.E=3.2)
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Tabla 8

Distribucion de la muestra segun la edad actual de los nifios con TEA

Edad del nifio con TEA Frecuencia Porcentaje
5 4 10.0
6 7 17.5
7 9 22.5
8 15 37.5
9 4 10.0
10 1 2.5

Respecto a la edad actual de los nifios con TEA, en la Tabla 8 se observa
gue se encontré en su mayoria pertenecen nifios de 8 afios siendo el 37.5%, nifios
de 7 afos con el 22.5%, nifios de 6 afios con el 17.5%, nifios de 5y 9 afios con el

10% para ambos, y por ultimo nifios de 10 afios con el 2.5%.

2.3 Medicién

La técnica utilizada para la presente investigacion fué la aplicacion del
Inventario de BarOn (I-CE) adultos y la Escala de Resiliencia de Wagnild y Young,
a su vez una ficha demografica. Cabe mencionar que se revisaron las propiedades
psicométricas de ambas escalas, realizandose la validacibon de ambos
instrumentos las mismas que aparecen en la seccion de anexos (Tablas: 17, 18,

19, 20, 21, 22y 23).

39



2.3.1 Inventario (I -CE) de Baron

Autor : Reuven Baron

Adaptacion peruana : Nelly Ugarriza Chavez y Liz Pajares Del Aguila
Edad de Aplicacion :16 afos en adelante

Administracion : Individual o colectiva

Duracion promedio : 30 a 40 minutos

Puntuacion : Forma computarizada

Evalta . Inteligencia Emocional

Dentro de las caracteristicas del inventario ICE Baron, se encuentra que
estd compuesto de 133 items, con alternativas de respuesta de cinco puntos, da
como primer resultado el Coeficiente Emocional General, luego el resultado de

cinco escalas y finalmente de quince sub-escalas de coeficiente emocional.

El inventario presenta las siguientes escalas: Escala Intrapersonal, este
consiste en reconocer las propias emociones, saber qué la origino, sintiéndose
bien consigo mismo; independencia y autorrealizacion. Escala Interpersonal,
consiste en la empatia, la responsabilidad social, siendo un miembro cooperador
dentro de un grupo social, aplicando la responsabilidad; las relaciones
interpersonales, manteniendo de forma mutua relaciones satisfactorias. Escala de
Adaptabilidad, en esta area se consideran el testeo de la realidad, la flexibilidad y

solucion de conflictos. Escala de Manejo de Estrés, esta area mide la tolerancia al
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estrés y el control de los impulsos. Escala de Animo General, esta area evalta el
optimismo y felicidad, la satisfaccion de la propia vida y disfrutarla.

La evidencia de validez y fiabilidad de las puntuaciones esta tomado de
Abanto et al., (2000) quienes hicieron una adaptacion del Inventario de Cociente
Emocional (ICE) de Reuven BarOn, en el Peru; este inventario evalla las
habilidades emocionales; considerando que el inventario consta de cinco
indicadores y 15 subindicadores, al sumar estos resultados obtenemos el total del
coeficiente emocional total, luego se interpreta en qué nivel esta ubicado cada
sujeto. Como una pauta para considerar valido el inventario por la omisién de
items, es cuando el puntaje del C.E. si 8 items (6% del total) o mas son omitidos,
se considera invalido.

La fiabilidad de la escala fue obtenida mediante el coeficiente Alfa de
Cronbach, que es la suma de los coeficientes, ellos van desde 0.00 (confiabilidad
muy baja) y 1.00 (confiabilidad perfecta). En la tabla 9 permite observar la
consistencia interna con una muestra de .928, nos da como resultado una elevada

confiabilidad .928

Tabla 9

Estimaciones de Consistencia Interna del Inventario de Inteligencia Emocional

Dimensiones N de items Alpha
Intrapersonal 40 87
Interpersonal 24 T48
Adaptabilidad 26 Bl
Manejo del estrés 18 49
Animo general 16 753
Inteligencia emocional global 133 828
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En la tabla 10, aparece informacién acerca de las evidencias de validez,
utilizandose la correlacion de Pearson (r), las correlaciones son significativas,
indicando la existencia de una validez de constructo; los coeficientes de la
correlacion entre cada una de las dimensiones y el constructo en su globalidad en
su mayoria son altos y altamente significativos; evidenciando la validez del

constructo del instrumento.

Tabla 10

Correlaciones sub test — test de la escala

Test
Dimensiones r p
Intrapersonal 910 000
Interpersonal 707 000
Adaptabilidad B58 000
Manejo del estrés 737 000
Animo general BIR 000

Respecto a las normas interpretativas de la prueba, la tabla 11 proporciona toda la

informacion para tales fines.
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Tabla 11

Pautas para interpretar los puntajes estandares del I-CE

Puntajes estandares

Pautas de interpretacion

130 y méas

115a129

86all4
70 a 85

69 a menos

Capacidad emocional muy desarrollada: marcadamente
alta capacidad emocional inusual

Capacidad emocional muy desarrollada: Alta buena
capacidad emocional

Capacidad emocional adecuada: Promedio

Necesita mejorar: Baja capacidad emocional por debajo
del promedio

Necesita mejorar: Muy baja capacidad emocional
extremadamente por debajo del promedio

Tomado de “Adaptacion y estandarizacién del inventario de inteligencia emocional de Bar-On ICE-

NA, en nifios y adolescentes,’

" por Ugarriza, 2001. Lima, Peru: Libro Amigo.

2.3.2 Escala de resiliencia

Nombre del instrumento
Autores

ARo

Objetivo

Dirigido a

Administracion

: Escala de Resiliencia (ER)

: Gail M. Wagnild & Heather M. Young
1993

: Identificar el grado de resiliencia individual.
: Adolescentes y adultos

: Duracion aproximadamente de 20 minutos.

La Escala de Resiliencia fue publicada en 1993 por Gail Wagnild y Heather

Young (1993), para ello realizaron un estudio en 1987 en el que se utilizé una

metodologia cualitativa en una muestra de 24 mujeres que se adaptaron a una
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perdida reciente, de manera positiva (Wagnild & Young, 1993). En este estudio
encontraron cinco componentes que son parte de la resiliencia y, ademas, se
encontré que el ser activas socialmente y tener satisfaccién por la vida es una
caracteristica de las mujeres resilientes. En el primer estudio la escala constaba

de 50 items, luego se redujeron a 25 reactivos (Wagnild & Young, 1993).

La escala consta de 25 items como afirmaciones y con las respuestas en
escala Likert de 0 a 7 puntos, desde totalmente en desacuerdo a totalmente de
acuerdo y tiene dos factores: Competencia personal (17 preguntas) y Aceptacion

de uno mismo (8 preguntas).

Respecto a las propiedades psicométricas de la prueba, para fines de sus
evidencias de validez, se utiliz6 un método concurrente correlacionando la
resiliencia con constructos tedricos relevantes, con la hipétesis que la resiliencia
se relacionaba positivamente con medidas de adaptacion al estrés, y con una
correlacién negativa con la depresion. Se identificé una correlacion negativa de
resiliencia con depresion (r=-.41) y de manera positiva con satisfaccion vital (r=.37)

(Walgnild & Young, 1993).

La Escala de Resiliencia desarrollada por Wagnild y Young (1993) y
validada por Heilemann, Lee y Kuri (2003), la escala consta de 25 items. En el
Peru la validez, confiabilidad y percentiles para la Escala de Resiliencia fueron
realizados por del Aguila (2003); el puntaje total va de 25 a 175 con una

interpretacion de alta, moderada y baja resiliencia (Del Aguila, 2013).
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La prueba cuenta con validez de contenido, la realizaron por andlisis de
correlacion de item-test, usando el coeficiente de Pearson corregido efectuado en
la muestra de estandarizacion, donde se identific6 que los items evaluados son

parte del constructo para la medicion de la resiliencia (Del Aguila, 2013).

Wagnild (2009) indica que la confiabilidad fue hallada por consistencia
interna, del método Alpha de Cronbach, obteniendo un coeficiente de .76, y
encontrdndose un coeficiente Spearman Brown de .58, en la prueba total, esto
quiere decir que la escala presenta un moderado grado de confiabilidad (Wagnild,

2009); mientras que, en el Pera.

Wagnild & Young a través del alpha de Cronbach hallaron la consistencia
interna de esta escala, encontrando un valor de 0.94 para toda la escala y de 0.91
para el Factor | de Competencia personal y de 0.81 para el Factor Il de Aceptacion

de si mismo y de su vida (Salgado, 2005)

En la tabla 12, se muestran los rangos interpretativos de la prueba, divididos en

tres grupos de puntuaciones.
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Tabla 12

Interpretacion de la Escala de Resiliencia

Puntajes Estandares Pautas de Interpretacion
25a121 Escasa Resiliencia

122 a 144 Moderada Resiliencia
145a 175 Alta Resiliencia

En la adaptacion peruana obtuvo una confiabilidad de .89, la cual fue
hallada a través de la consistencia interna con el coeficiente alfa de cronbach
(Novella, 2002). Para la muestra de esta investigacion, la fiabilidad de la escala, se
hall6 mediante el coeficiente Alpha de Cronbach; la consistencia interna global de

la escala es de .96 en la muestra que indica una adecuada fiabilidad.

2.4 Procedimiento

Se envid una solicitud a los directores de las Instituciones especializadas en
Arequipa, se pidid conversar con ellos, y alli se expusieron los detalles de la

investigacion y de los beneficios que podrian ganar en caso de acceder.

Una vez aceptada la solicitud, se realizaron las coordinaciones previas para
la administracion de los instrumentos con las direcciones de dichas Instituciones,
asimismo, se alcanz6 a todos los participantes un consentimiento informado,
explicandoles los fines del estudio y que ser parte de ella era voluntaria en este
estudio. Luego que los padres de familia firmaran que estaban de acuerdo y

aceptaban ser parte del estudio, se aplicaron los inventarios de manera grupal, en
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un ambiente destinado para las evaluaciones, en donde se explico el propésito y
objetivos de la investigacion, el tipo de participacion que se requeria y el tiempo de

duracion de aproximadamente 60 minutos.

2.5 Analisis de los datos

Previo a la realizacion de los calculos estadisticos se comprobd la
organizacion de los datos mediante el estadistico de Kolmogorov-Smirnov.
Posterior a ello, se eligio el estadistico de correlacién de Spearman, para indagar
Si es que existe una relacion entre la inteligencia emocional y resiliencia; que es
objetivo del presente estudio. Para la interpretacion de las correlaciones se
utilizaron los puntos de corte sugeridos por Cohen (1988): donde .10 a .30: efecto
pequefio; .31 a .50: efecto intermedio; .51 y superior: efecto fuerte. Para el andlisis
de las correlaciones se utilizé la q cohen (Ventura-Ledn & Caycho, 2017) y los
rangos interpretativos son similares a los utilizados para las correlaciones. Todos

los analisis se hicieron a través del paquete estadistico SPSS.

2.6 Aspectos éticos

Se elaboré un protocolo de Consentimiento Informado, en el que los padres de
familia evaluados tuvieron conocimiento acerca de la investigacion, objetivos
principales y secundarios, asegurandose que la participacion sea voluntaria, se

mantuvo la privacidad y confidencialidad de los participantes en todo momento.
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CAPITULO Il RESULTADOS

3.1. Presentacion de datos

Este estudio tiene como finalidad examinar la correlacion entre Inteligencia
Emocional y Resiliencia en padres de nifios con Trastorno del Espectro Autista en
dos instituciones privadas. Por ende, se utilizé un disefio correlacional

(Hernandez, Fernandez, & Baptista, 2014).
A continuacién, se detallan las etapas de andlisis:

- Comprobacion de la normalidad de los datos

- Medidas de asociacion entre las variables.

3.2. Andlisis de datos

3.2.1. Comprobacién de la normalidad de los datos

Previo a la presentacion de los andlisis que respondan los objetivos de la
investigaciéon, se examinaron las distribuciones de las variables con el fin de poder
decidir el estadistico de correlacion mas apropiado. Por tal razén, se sometié los
datos a la prueba estadistica Shapiro-Wilk porque la muestra en estudio es inferior
a 50 participantes (Shapiro & Wilk, 1965); observandose que el p-valor fue inferior
a lo establecido (p<.05), rechazandose de esa forma la hipotesis nula de la
normalidad (Apéndice A). De esa forma, los datos siguen una distribucion no

paramétrica (Siegel, 1990)
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3.2.2 Medidas de asociacion entre las variables

Tabla 13

Coeficiente de Correlacion entre la Inteligencia Emocional y Resiliencia

INTELIGENCIA EMOCIONAL

RESILIENCIA .02

Nota: * = p<.01; ** = p <.05

En la Tabla 11, se observa las correlaciones entre los totales de las
pruebas inteligencia emocional y resiliencia. Se evidencia que no existe
correlacion lineal entre las variables, ademas de ser estadisticamente no

significativo (rho = .02, p>.05).

Tabla 14

Coeficientes de correlaciéon entre las dimensiones de inteligencia emocional y las

dimensiones de resiliencia

Dimensiones Competencia Personal Aceptacion de Mismo
Intrapersonal .19 .18
Interpersonal .28 14
Adaptabilidad .07 .04
Manejo de estrés .18 .10
Animo General .23 .20

Nota: En negrita valores que son iguales o mayores que .20

En la tabla 12, se observa las correlaciones entre las dimensiones de la
inteligencia emocional y resiliencia. Se evidencia que las habilidades
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interpersonales (rho = .28, p>.05) y animo general con competencia personal (rho
= .23, p>.05) presenta las correlaciones mas altas; aunque deben ser
consideradas débiles (Cohen, 1988). Por otro lado, la mayor correlacion en la

dimension Aceptacion de si mismo es con Animo general (rho = .20, p>.05).

Tabla 15

Coeficientes de correlacion entre las subdimensiones de la inteligencia emocional

y las dimensiones de resiliencia

Subdimensiones Competencia Personal Aceptacion de Mismo
Comprension de si mismo .19 .07
Asertividad .01 .07
Autoconcepto 27 .18
Autorrealizacion .38* .26
Independencia .13 .04
Empatia .33* 15
Relaciones interpersonales .26 .09
Responsabilidad social .28 15
Solucién de problemas .07 .05
Prueba de realidad .23 13
Flexibilidad A2 14
Tolerancia al estrés 19 .16
Control de impulsos A7 .08
Felicidad .03 .04
Optimismo .22 14
Nota: * = p<.01

En la tabla 13, se observa que las correlaciones entre las subdimensiones
del inventario de inteligencia emocional con las dimensiones de resiliencia. Se
evidencia que las mayores correlaciones aparecen en la competencia personal,
gue correlaciona en forma moderada con la autorrealizacién (rho = .38, p>.05) y
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empatia (rho = .33, p>.05), siendo estadisticamente significativas. Asimismo, las
dimensiones responsabilidad social (rho = .28, p>.05), y autoconcepto (rho = .27,
p>.05), son las relaciones mas altas dentro de las correlaciones consideradas
débiles. Por otro lado, la correlacion entre la aceptacion de si mismo y

autorrealizacion (rho = .26, p>.05) es la mas alta en esta correlacion.

Tabla 16

Coeficientes de correlacion entre las subdimensiones de la inteligencia emocional

y las dimensiones de resiliencia de acuerdo con el sexo

Padres Madres gl g2

Subdimensiones Competencia Aceptacion Competencia Aceptacion
Personal de Mismo Personal de Mismo

Comprension de 40 .30 .02 .18 40 .13
si mismo
Asertividad 13 A7 .06 .05 07 .12
Autoconcepto .05 .08 AT .38 46 .32
Autorrealizaciéon .22 .07 53* A8* 37 .45
Independencia A46* .39 .01 .16 49 25
Empatia .32 13 .39 .16 .08 .03
Relaciones .30 .16 .23 .00 08 .16
interpersonales
Responsabilidad .35 .25 .25 .03 A1 .23
social
Solucién de .04 .04 .16 .10 12 06
problemas
Prueba de .02 13 .36 .25 36 .12
realidad
Flexibilidad 13 .01 27 21 A5 .20
Tolerancia al 19 .16 .18 .10 .01 .06
estrés
Control de .06 A1 .30 .18 25 .07
impulsos
Felicidad .08 .00 .01 A1 07 .11
Optimismo 14 A7 49 .34 40 .18

Nota: * = p<.01; g1 = g cohen de Competencia Personal; g2 = q cohen de Aceptacion de si mismo.
En negrita = las correlaciones mas fuertes.
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En la tabla 14, se observa que las correlaciones entre las subdimensiones
de la inteligencia emocional con las dimensiones de resiliencia de acuerdo con el
sexo. Respecto a los hombres existen algunas correlaciones moderadas entre la
dimensiéon comprension de si mismo, autorrealizacion (rho = .40, p>.05),
independencia (rho = .46, p>.05), responsabilidad social (rho = .35, p>.05) con
competencia personal. Asimismo, en la dimensién aceptacion de si mismo se
relaciona en forma débil y moderada con responsabilidad social (rho = .25, p>.05)
y comprensién de si mismo (rho = .30, p>.05) respectivamente. Por otro lado,
respecto a las mujeres se observan una correlacion fuerte entre autorrealizacion y
competencia personal (rho = .53, p<.05), moderada con autoconcepto (rho = .47,
p<.05) y prueba de realidad (rho = .36, p>.05). Ademas, entre aceptacion de si
mismo con autoconcepto (rho = .38, p>.05) y autorrealizacion (rho = .48, p<.05)

existe correlaciones moderadas.
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CAPITULO IV DISCUSION

El trastorno del espectro autista a nivel mundial en cuanto a su prevalencia
incrementa cada vez mas, actualmente no esta claro el origen del trastorno, ello se
encuentra en investigacion, se esta buscando la existencia de alguna relacion de
su génesis con diversos factores; es por ello que los padres de familia son pieza
fundamental y cumplen muchas veces la funcibn como coterapeutas,
interviniendo en el progreso del nifio, que no sblo va a depender de los

profesionales especialistas en las diversas terapias (Veran, 2011).

En el mundo de la investigacion en los ultimos afios, se ha despertado el
interés por el Trastorno de Espectro Autista (Sweileh, Al-Jabi, Sawalha y Sa’ed,
2016), se puede afirmar que el diagndstico de TEA crea un fuerte impacto en el
nifio y en las personas que se encuentran alrededor del nifio (Dale, 2006), al
considerar la adaptacion de la familia ante la situacion de tener un hijo con TEA
moviliza muchos factores, que van desde el temperamento, personalidad,
experiencia, caracteristicas personales y del entorno social en el que vive la
familia y el sujeto. En ese sentido, Garza (2007) indica que el hecho de que las
personas con habilidades y/o capacidades especiales muestran mayor
dependencia suele ser una de las principales causas de conflicto en las familias,
ello no sélo altera al hijo y sus padres, sino a toda la familia en si; el hecho de
tener un miembro de la familia con alguna habilidad especial, en este caso con
TEA implica desde gastos no previstos, como la educacién especial, diversas

terapias, entre otros. Asimismo, otros autores refieren que el tema economico,
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suele ser una de las preocupaciones de los padres de nifios con TEA, muchas
veces los padres desean garantizar el futuro econémico asegurado para sus hijos,
que es una preocupacion latente (Isenhour, 2010). Aral & Ceylan (2007)
investigaron acerca de la desesperanza y la depresion en padres de nifios con
habilidades especiales, encontrando que muchos padres presentaban miedo y
ansiedad por considerar que sus hijos no contaban con las herramientas
necesarias para vivir en un mundo que no esta apto para acogerlos, en el cual no
podran adaptarse, es por ello que en esta investigacion lo que mas sobresale es el
deseo de los padres, que es la independencia y autovalimiento de sus hijos con

TEA.

Por otro lado, las constantes vivencias en estas dificultades crearian en los
padres pensamientos irracionales, sentimientos de culpa y exigencias para con
ellos y sus hijos (Ellis, 2000). Pese a ello, no todos los padres de familia
interpretan las dificultades en torno al autismo como algo negativo, para algunos
padres tendria un aspecto positivo, como el desarrollo de nuevas competencias y
habilidades (Sac Mileny, 2013). De esa manera, las situaciones adversas pueden
desestabilizar al ser humano o poner en practica aspectos positivos (Seligman,

2003; Grotberg, 2009).

En ese sentido, el propésito de la presente investigacion fue especificar la
correlacion entre Inteligencia Emocional y Resiliencia en padres de nifios con
Trastorno del Espectro Autista en dos instituciones privadas. Los resultados
sugieren que entre ambas variables existe una relacion débil o casi inexistente,

esto sugiere que resolver problemas de tipo emocional o ser inteligente
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emocionalmente y ser resistente ante la adversidad no tiene una asociacion en los
padres de nifios con autismo. Estos hallazgos son similares a lo encontrado por
Jiménez (2016) quien sefala que la resiliencia no influye en la adaptacion a
situaciones traumaticas, que es un hecho que se requiere para la aparicion de un
comportamiento resiliente, dado que no se encuentra que el hecho de tener un hijo
con TEA produzca diferencias en la resiliencia. Del mismo modo, Limaymanta
(2018) revela que la resiliencia tiene poco que ver con la inteligencia emocional,
situacion que confirma la poca relacién que tiene esta variable con otras. Si bien
existen algunos estudios que revela una relacion entre la resiliencia con otras
variables como la inteligencia emocional (Veloso-Besio et al., 2013) estas no son
con padres de nifios con autismo. De ese modo, la poca correlacion se puede
deber a variables intervinientes como el aprendizaje de cada individuo o

temperamento (Bandura, 1974).

Respecto a las subdimensiones de la inteligencia emocional y los
indicadores de resiliencia; las habilidades interpersonales y animo general con
competencia personal presenta las correlaciones mas altas, dentro de las
consideradas débiles (rho <.30). Estos resultados son parecidos a los encontrados
por Megias y Castro (2018) ellos indican que la competencia personal y las
habilidades interpersonales son conductas complejas que resulta dificil establecer
una correlacion bivariada. Por ende, su relacion lineal puede resultar dificil. Por
otro lado, la relacién en la dimensién aceptacién de si mismo con el &nimo general

es considerado débil, situacidon que coincide con lo encontrado por Luza (2015),
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quien encontré que la aceptacion de si mismo es un proceso que esta vinculado

con el estado de animo en general, aunque su relacion no es determinante.

Por otro lado, competencia personal se relaciona en forma moderada con la
autorrealizacion y empatia (rho > .32); por tanto, los padres y madres que poseen
niveles altos de competencia personal poseen confianza en si mismos, tienen un
proyecto de vida, son independientes, toman decisiones, son empoderados,
ingeniosos, y perseverantes. Estos hallazgos son parecidos a los hallados por Sac
Mileny (2013) quien sefiala que las competencias parentales en padres de nifios
con discapacidad permiten una mejor adaptacion y educacion de sus hijos,
presentando mayor autoconfianza. Finalmente, la responsabilidad social y
autoconcepto presentan una débil correlacion, debido a que su relacion no es
determinante (Gonzales, 2006). No obstante, si se demuestra una relacién entre
aceptacion de si mismo y autorrealizaciéon, situacion que sugiere una conexion
entre dichas variables (Jansen, Favero & Dos Santos, 2010; Noorbakhsh,

Besharat, & Zarei, 2010).

Respecto a las subdimensiones de la inteligencia emocional y las
dimensiones de resiliencia de acuerdo con el sexo, segun el coeficiente g cohen
las mayores correlaciones las ostentan las madres, la diferencia de su magnitud
es considerada moderada, en la investigacion realizada por Gartzia, Aritzeta,
Balbuerka y Barbera (2012); las mujeres demuestran mayores puntajes en
comparacion a los hombres, se podria afirmar que las mujeres en las
competencias de la Inteligencia Emocional, demuestran una mejor regulacion de

las emociones; siendo considerada un factor determinante en la expresion de las
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mujeres, segun el autor los rasgos estereotipicamente femeninos (sociabilidad,
empatia, capacidad de ayudar a los demas), se relacionan directamente con las
competencias emocionales; mientras que, Greenspan (2000), considera que la
comprension de las propias emociones, se relacionan a las diferentes situaciones
familiares que experimenta el individuo para asi poder desarrollar la resiliencia,

tanto en varones como en mujeres.

Por otro lado, se observa que el autoconcepto y la autorrealizacion en los
padres y madres corresponden a un nivel moderado, coincidiendo con Loesel
(1999) que indica que los individuos, independientemente de su género, tienen las
habilidades para enfrentar y adaptarse al medio donde se desarrollan de manera
independiente y con metas; en la prueba de la realidad los varones presentan un
nivel moderado en comparacion a las mujeres que presentan un nivel sin efecto
coincidiendo con Kalbermatter (2006) que afirma que los varones pueden
reconocer con mayor facilidad la realidad entre lo que experimentan y lo que esta
pasando de manera objetiva, pero a su vez considera que las situaciones dificiles
pueden darse en ambos géneros y podria provocar en algin momento falta de

control.

Otro hallazgo del estudio indica que no existe correlaciones moderadas
entre la inteligencia emocional y resiliencia , en cuanto a género; coincide con
Prado y Del Aguila (2000) quienes no encontraron diferencias significativas en
cuanto al género en la resiliencia, ni a las competencias emocionales; a diferencia
de Gartzia, Aritzeta, Balluerka y Barbera (2012), que indican que en muchas

investigaciones se encuentran diferencias entre hombres y mujeres en las
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competencias emocionales, mostrando mayores niveles de control emocional en
las mujeres, no obstante, en el caso de que las mujeres hayan convivido en
ambientes téxicos y dificiles, suelen presentar mayor suceptibilidad por sus
habilidades empaticas. Otro punto contradictorio es el nivel de resiliencia y sexo,
pues algunos investigadores indican que es probable la existencia de diferencias
segun el sexo (Consedine, Magai & Krivoshekova, 2005; Nygren, Jonsen,
Gustafson, Norberg & Lundman, 2005) pero también hay quienes no hallan
diferencia (Keneally, 1993), otros indican que otro factor determinante es la edad

(Nygren et al., 2005).

Jackendoff (2007) considera que en la adaptacion de los padres con un hijo
con TEA juega un papel fundamental la personalidad de los padres y sus
experiencias vividas, no menciona dentro de esta adaptacion el desarrollo de la
resiliencia, asi como de la inteligencia emocional; en la investigacion de Demos
(2015) encontré que para los padres de nifios con TEA lo que representa el
autismo es construido socialmente por las caracteristicas personales de los padres
o de sus hijos; esto seria similar a lo descrito por Liz (1995), quien describe que la
adaptacion de los padres se derivarian de sus emociones, actitudes vy
pensamientos, mas que de la resiliencia e inteligencia emocional. Segun su
personalidad, no todos los padres de familia interpretan las dificultades en torno al
autismo como algo negativo, algunos padres pueden considerar que dentro del
diagnéstico existe un aspecto positivo, que da a lugar a promover competencias

de orden y calma.
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Isenhour (2010), encontré6 que los padres de nifios con TEA presentan
mayor puntuacion en las areas de crecimiento personal, tolerancia, desarrollo de
paciencia y responsabilidad. En estudios de Veisson (1999) y Aral & Ceylan
(2007), se observa que un diagnostico de TEA suele ser al inicio considerado
como un tipo de déficit, acompafiado de pensamientos negativos; para luego,
convertirse en un reto que implica la organizacion; existiendo una etapa de
adaptacion que en muchos casos se produce una restructuracion cognitiva, a su
vez el significado del autismo asumido como reto, no quita el ser considerado un

trastorno de déficits.

En los padres de nifios con TEA, suelen predominar a la recepcion del
diagnoéstico sentimientos como tristeza y frustracion, que van bajando con el
tiempo; pese a ello, segun Auad (2009) podrian seguir presentes, en muchos
casos el autismo es considerado como un déficit que acompafara al nifio por el
resto de su vida. En la presente investigacion enfrentar el reto de la crianza del
hijo con TEA, es la mejor manera de afrontar el diagndstico. A su vez, se podria
suponer que, si en la familia existe un hijo mas sin diagndéstico de TEA, o hijos que
se comunican de forma adecuada, existe mayor posibilidad para expresar acerca

de lo que siente.

Pese a los resultados encontrados en torno al trabajo aqui presentado, se
observa algunos aspectos generales o especificos que podrian mejorar la
investigacién en esta area y dar continuidad a esta investigacién en un futuro, una
de las limitaciones ha sido, las referencias bibliograficas acerca de investigaciones

en padres de niflos con TEA en nuestro medio son escasas; han sido muy pocos
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los trabajos encontrados en esta poblacion, es por ello que se considera necesario
ampliar la investigacion, sobre una poblacion mas grande y pudiendo considerarse
otros diagndsticos con los que se podrian contrastar el valor de medida de la
inteligencia emocional y resiliencia; estableciendo de esa forma, diferencias entre

la variedad del diagndstico y el impacto que presenta en los padres y cuidadores.

Otra limitacidbn ha sido que los instrumentos requieren una revision a
profundidad; ya que algunos no tenian adaptacién peruana y tuvieron que ser
adaptados como parte del proceso de esta tesis. Del mismo modo, la accesibilidad
a la muestra es complicada ya que muchos centros y padres de familia de nifios
con TEA limitan el ingreso para ser evaluados, situacion que dificulta la
investigacion en contexto de nifios con habilidades diferentes; por ende, esta
investigacion es una primera aproximacion a los estudios de variables positivas en
padres de nifios con autismo en la ciudad de Arequipa. Si bien se considera que
acceder a una muestra mas grande daria mayor riqueza informativa a los
resultados; los padres de nifios con trastorno de espectro autista suelen no querer
dialogar acerca de sus emociones en funcion al diagndstico de sus nifios; en
muchos casos suele presentarse un sentimiento de culpa o no consideran
importante centrarse en ellos, sino s6lo en sus hijos; en otros casos consideran
gue es secreto profesional el diagnéstico de sus nifios (Escribano, 2013); Auad
(2009), encuentra que estas emociones negativas, poco a poco se moderan con el
tiempo, pero no logran desaparecer en su totalidad, usualmente son escondidos
socialmente; cuando los padres generan rechazo hacia sus hijos, generan la

solucion a ello a través de la sobreproteccién a sus hijos. Asimismo, Jara (2015)
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encuentra que en hermanos sin autismo esta ambivalencia de emociones, supone

gue no solo se da con los padres, sino en toda la familia.

Como sugerencia, dado que se ha considerado a los progenitores como
principales cuidadores de sus hijos, se puede profundizar al realizar un estudio
extensivo a todos los miembros de la familia (abuelos, tios, hermanos) Cridland et
al. (2014) sefialan que son muy pocas las investigaciones que han considerado la
participacion del apoyo que viene de otros miembros de la familia sobre la
competencia y satisfaccion parental, lo cual aportaria informacion interesante de

todo lo que se produce en un sistema familiar de un nifio con TEA.

También se puede considerar en futuras investigaciones el tiempo
transcurrido desde el diagnostico del nifio hasta el momento de la investigacion, lo
cual permitirhd ver cdmo se desarrolla y evoluciona la inteligencia emocional y la
resiliencia en padres y madres de nifios con TEA segun el tiempo. En la presente
investigacién se ha considerado el grado del autismo, pero no se considero la
variable tiempo desde el diagnéstico, el que seria interesante para conocer el
tiempo exacto en que la persona se enfrenta a dicha situacion adversa y el

impacto de la familia con el diagndstico.

Para concluir, considero importante continuar con el interés en el TEA por
parte de los investigadores, para continuar descubriendo acerca de cémo funciona
el impacto de un diagnostico dentro de una familia (fortalezas y debilidades),
encontrado ello se pueden elaborar intervenciones para la crianza de un nifio con
TEA, que facilite el afrontamiento a lo que se presenta con el diagnostico,
cuidando asi el bienestar emocional de todos los miembros de la familia; Perpifian
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(2009) sostiene que es trascendental incluir a la familia en los programas de
intervencion que se llevan a cabo en Atencidbn Temprana; asi como cuidar la
adaptacion de la familia al trastorno de desarrollo y aunque el presente estudio no
haya dado el respaldo que se buscaba, se considera fundamental trabajar en las

fortalezas familiares.
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CONCLUSIONES

Se hallaron cuatro conclusiones segun los objetivos establecidos:

1.

2.

Se evidencia en los padres de nifios con Trastorno de Espectro Autista, que
no existe correlacion lineal entre los totales de sus pruebas de inteligencia

emocional y resiliencia, ademas de ser estadisticamente no significativo.

Se evidencia en los padres de nifios con TEA, que sus habilidades
interpersonales y animo general se correlacionan con competencia
personal; mientras que, la dimension Aceptacion de si mismo presenta la

mayor correlacion con el Animo general.

Las correlaciones entre las subdimensiones del inventario de inteligencia
emocional con las dimensiones de resiliencia, muestran mayores
correlaciones en la competencia personal, con la autorrealizacion y
empatia, siendo estadisticamente significativas. Asimismo, las dimensiones
responsabilidad social y autoconcepto son las relaciones mas altas dentro
de las correlaciones consideradas débiles. Finalmente, la correlacién entre
la aceptaciébn de si mismo y autorrealizacion es la mas alta en esta

correlacion.

Las correlaciones entre las subdimensiones de la inteligencia emocional

con las dimensiones de resiliencia de acuerdo con el sexo, indican que en
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los hombres existen algunas correlaciones moderadas entre la dimension
comprension de si mismo, autorrealizacion, independencia, responsabilidad
social con competencia personal y en la dimensién aceptacion de si mismo
se relaciona en forma débil y moderada con responsabilidad social y
comprension de si mismo respectivamente. Respecto a las mujeres se
observa una correlacion fuerte entre autorrealizacion y competencia
personal moderada con autoconcepto y prueba de realidad. Ademas, entre
aceptacion de si mismo con autoconcepto y autorrealizacion existe

correlaciones moderadas.
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1.

3.

4.

RECOMENDACIONES

Podria resultar interesante investigar la resiliencia e inteligencia emocional
en padres de nifios con TEA, asi como en padres de nifios sin TEA para

encontrar semejanzas y diferencias con lo investigado en esta tesis.

El realizar mas investigaciones en esta poblacion, con muestras mas
representativas, permitira observar si al incrementar el numero de
participantes las correlaciones tienen cambios o se mantienen, confirmando

lo aqui encontrado.

En futuras investigaciones considerar el tiempo transcurrido desde el
diagnostico del nifio hasta el momento de la investigacion, que permitira

conocer el tiempo exacto en que los padres se enfrentan a dicha situacion.

En una proéxima investigacion se recomienda considerar investigar el
impacto del nivel socioecondmico sobre la inteligencia emocional y la

resiliencia en las clases D y E.
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ANEXO A

Validacion de la Escala de Resiliencia

En la escala de resiliencia segun la adaptacion peruana se observa que
Wagnild & Young hallaron la consistencia interna de esta escala, a través del Alfa
de Cronbach, encontrando un valor de 0.94 para toda la escala. En la validacion
de la escala de Resiliencia el Alfa de Cronbach es el valor de 0.9555 teniendo en
cuenta que en ambas escalas la cantidad de items es el mismo, siendo un total de

25 items.

En tanto en la Validacibn de los datos tomados de la prueba para

Resiliencia tenemos las siguientes tablas:

Tabla 17.

Validacion de la Escala de Resiliencia

ESCALA DE RESILIENCIA ESCALA DE RESILIENCIA
ADAPTACION PERUANA B
VALIDACION
Estadisticas de Estadisticas de
fiabilidad fiabilidad
Alfa de N de Alfa de N de
Cronbach elementos Cronbach elementos
.94 25 .96 25
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Tabla 18

Estadisticas de total de elemento

Estadisticas de total de elemento

Media de Varianza de  Correlacion

Alfa de Cronbach

escala si el escala si el total de si el elemento se
elemento se elemento se  elementos ha suprimido
ha ha suprimido corregida
suprimido
ITEM 1 127.73 522.563 .827 .951
ITEM 2 128.10 520.451 .783 952
ITEM 3 128.15 521.003 787 952
ITEM 4 128.05 536.869 .693 .953
ITEMS 128.08 534.481 .590 954
ITEM 6 128.23 528.589 704 .953
ITEM 7 129.45 481.382 .739 954
ITEM 8 128.25 533.167 674 .953
ITEM 9 128.50 530.615 .678 .953
ITEM 10 127.55 533.895 .601 954
ITEM 11 129.15 490.900 745 .953
ITEM 12 128.88 519.548 .684 .953
ITEM 13 128.43 520.763 754 .952
ITEM 14 127.65 535.105 548 954
ITEM 15 128.43 544.610 487 954
ITEM 16 128.13 538.830 612 .954
ITEM 17 127.90 538.092 .680 .953
ITEM 18 128.05 534.254 .535 .954
ITEM 19 127.93 536.533 .609 .954
ITEM 20 128.75 528.397 .684 .953
ITEM 21 127.50 543.897 .664 .954
ITEM 22 128.38 523.728 .601 .954
ITEM 23 128.38 524.497 .706 .952
ITEM 24 128.68 492.379 .855 951
ITEM 25 128.13 510.830 .780 .952
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Tabla 19

Correlaciones de Resiliencia

Correlaciones

Res Tot Comp Pers Acep. Mismo
Res Tot Correlacion 1 ,988"™ ,953"
de Pearson
Comp  Correlacién 1 ,908™
Pers de Pearson
Acep. Correlacion 1

Mismo de Pearson

** La correlacién es significativa en el nivel 0,01 (2 colas).

Fiabilidad de Resiliencia
Tabla 20.

Estadistica de fiabilidad de Resiliencia

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elementos
.955 25
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Tabla 21.

Estadistica de total de elemento

Media de Varianza Alfa de
escala si de escala Cronbach
el si el Correlacion si el
elemento elemento totalde elemento
se ha se ha elementos se ha
suprimido suprimido corregida suprimido
ITEM 1 127.73 522.563 .827 951
ITEM 2 128.10 520.451 .783 .952
ITEM 3 128.15 521.003 787 .952
ITEM 4 128.05 536.869 .693 .953
ITEM5 128.08 534.481 .590 .954
ITEM 6 128.23 528.589 .704 .953
ITEM 7 129.45 481.382 .739 .954
ITEM 8 128.25 533.167 674 .953
ITEM9 128.50 530.615 .678 .953
ITEM 10 127.55 533.895 .601 .954
ITEM 11 129.15 490.900 .745 .953
ITEM 12 128.88 519.548 .684 .953
ITEM 13 128.43 520.763 754 .952
ITEM 14 127.65 535.105 .548 .954
ITEM 15 128.43 544.610 487 .954
ITEM 16 128.13 538.830 612 .954
ITEM 17 127.90 538.092 .680 .953
ITEM 18 128.05 534.254 .535 .954
ITEM 19 127.93 536.533 .609 .954
ITEM 20 128.75 528.397 .684 .953
ITEM 21 12750 543.897 .664 .954
ITEM 22 128.38 523.728 .601 .954
ITEM 23 128.38 524.497 .706 .952
ITEM 24 128.68 492.379 .855 951
ITEM 25 128.13 510.830 .780 .952

Es vélida debido al nivel de confiabilidad es 0.955 y en base del analisis si se elimina uno
de los items de la prueba, ninguna aumenta el valor del Alfa de Crombach por lo cual no se
recomienda eliminar ninguno de los items.
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Correlaciones — prueba de resiliencia

Tabla 22.

Correlaciones de la prueba de Resiliencia

Correlaciones

Res Tot Comp Pers | Acep. Mismo

Res Tot Correlacion de 1 988"™ 953"
Pearson

Comp Pers Correlacion de 1 908"™
Pearson

Acep. Correlacion de

. 1

Mismo Pearson

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (2 colas).

Se observa una relacion muy significativa entre las escalas de competencia
personal y aceptacion de si mismo (R=0.988; R=0.953) y el total de la prueba

resiliencia; lo cual nos indica que si bien las escalas nos llevan a un analisis

diferente persiguen un mismo objetivo en base a la variable de resiliencia.
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Validacién de ICE de Baron

Tabla 23.

ANEXO B

Estadistica de Validacion de ICE de Baron

Media de Varianza Alfa de
escala si de escala Cronbach
el si el Correlacion si el
elemento elemento totalde elemento
se ha se ha elementos se ha
suprimido suprimido corregida suprimido
1 384.15 377.515 447 .703
2 386.98 409.153 -.257 124
3 386.30 369.908 .678 .695
4 384.83 407.225 -.180 723
5 384.85 374.746 460 701
6 384.33 367.404 .629 .695
7 384.90 396.349 .096 715
8 384.43 382.866 .396 .706
9 385.18 385.635 217 711
10 386.45 395.638 .106 .715
11 385.10 385.785 .285 .709
12 387.10 408.349 -.253 723
13 386.00 427.282 -.568 .738
14 386.10 395.938 134 714
15 384.48 385.999 275 .709
16 384.43 399.943 .013 717
17 386.78 397.358 .092 715
18 385.83 401.276 -.032 .720
19 385.45 376.305 .604 .700
20 384.23 372.384 542 .698
21 386.73 405.538 -.189 721
22 386.60 391.528 .209 712
23 385.30 389.805 .146 714
24 386.83 399.994 011 717
25 387.40 401.221 -.022 717
26 383.53 398.615 224 715
27 385.58 365.892 .639 .694
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28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44
45
46
47
48
49
50
51
52
53
54
55
56
57
58
59
60
61
62
63
64
65
66
67
68
69
70

385.48
384.98
386.93
383.55
386.38
384.78
384.90
386.50
386.70
385.85
385.65
385.50
383.63
387.35
386.80
386.28
384.98
384.33
386.63
383.83
387.20
386.80
386.90
386.95
385.50
385.60
383.78
384.85
386.85
386.80
386.15
385.25
383.65
384.58
383.78
384.38
386.20
386.20
387.05
384.83
386.90
386.90
387.03

401.897
375.666
394.533
400.613
392.804
381.922
363.067
401.385
410.318
404.285
412.592
366.410
397.522
403.772
397.651
384.563
399.102
406.430
394.804
396.046
404.574
411.190
402.349
408.869
431.744
419.836
395.615
420.797
404.131
398.421
388.028
357.936
397.926
413.276
398.384
414.651
387.959
397.292
402.562
397.379
393.477
407.015
407.102
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-.052
.382
212
.030
.102
400
.513

-.030

-.402

-.119

-.292
.543
222

-.228
.092
460
.018

-.159
136
152

-.209

-416

-.076

-.265

-.513

-.493
.248

-.480

-.125
077
318
.537
185

-.399
.080

-.497
512
116

-.067
.061
.367

-.280

-.227

723
.703
713
716
.716
.705
.695
17
124
.720
127
.695
714
719
715
.706
718
723
714
714
719
125
718
723
743
132
713
733
.720
716
.709
.692
715
127
.716
127
.708
715
719
717
711
721
122



71
72
73
74
75
76
77
78
79
80
81
82
83
84
85
86
87
88
89
90
91
92
93
94
95
96
97
98
99
100
101
102
103
104
105
106
107
108
109
110
111
112
113

387.23
384.25
386.78
384.65
386.48
386.13
386.90
384.30
386.83
383.73
384.03
384.90
386.13
384.00
383.68
385.80
385.85
383.93
383.68
383.70
385.45
385.83
386.30
386.83
383.85
384.35
385.90
384.90
384.20
383.65
387.33
386.45
386.40
383.83
383.80
383.73
386.83
383.95
386.45
383.53
385.83
385.48
384.33

401.922
379.013
386.076
386.695
395.538
399.240
382.041
403.241
385.840
397.589
397.922
398.964
364.369
399.282
397.763
364.933
380.079
403.251
398.430
399.087
400.100
376.558
378.728
411.122
396.387
399.054
376.913
386.041
400.062
395.669
403.456
411.587
390.400
402.815
399.344
400.666
400.661
397.023
371.228
395.846
423.994
363.333
388.635
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053

415
407
.286
.140
.038
421
.076
.332
182
.077
.041
712
.076
.186
765
.556
120
126
.088
.022
572
.695
.307
170
.064
574
325
.047
325
185
.350
.382
.094
.068
.008
.001
155
453
486
.624
.554
418

.718
.704
.707
.709
714
17
.705
721
.708
714
.716
17
.692
716
714
.691
.703
719
715
716
122
.700
.701
125
714
716
.701
.708
.716
713
.718
125
.710
718
.716
717
717
714
.700
713
734
.694
.708



114
115
116
117
118
119
120
121
122
123
124
125
126
127
128
129
130
131
132
133

383.78
386.70
385.83
386.78
386.25
386.08
383.60
385.98
386.73
386.60
385.25
386.90
387.15
386.93
386.53
384.10
386.43
386.93
386.35
383.60

407.717
394.010
384.661
410.589
377.526
403.558
396.862
403.307
400.974
422.349
380.141
396.810
403.977
414.584
396.410
408.092
425.379
413.199
410.490
399.579

-.326
234
460

-.295
.569

-.102
.283

-.103

-.016

-.601
476
.200

-.167

-.534
127

-.339

-.517

-.482

-.250
.094

122
712
.706
125
.701
.720
714
.19
718
.33
.703
714
719
27
715
(22
737
126
.726
716
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ANEXO C

FICHA SOCIODEMOGRAFICA

Edad: Sexo: Grado de Instruccion:

1. éNumero de hijos?
2. ¢Qué edad tenia Ud. cuando diagnosticaron a su hijo con el Trastorno del
Especto Autista?
3. ¢Qué edad tenia su hijo cuando le diagnosticaron el Trastorno del Especto
Autista??
4. éQué edad tiene su hijo con dicho diagnodstico actualmente?
5. Su hijo presenta un diagndstico de Trastorno del Espectro Autista: (Marque
la alternativa correcta)
______Alto Rendimiento
_____Mediano Rendimiento

Bajo Rendimiento
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ANEXO D

INSTRUMENTO PARA MEDIR INTELIGENCIA EMOCIONAL

Inventario de Inteligencia Emocional del Bar-On ICE
Instrucciones:
Este Inventario contiene una serie de frases cortas que permiten hacer una descripcion
de ti mismo(a).
Para ello debes indicar en qué medida cada una de las oraciones que aparecen a
continuacion es verdadera, de acuerdo a como te sientes, piensas o actuas la mayoria de

las veces. Hay cinco respuestas para cada frase.

1 = Rara vez 0 nunca es mi caso.
2 = Pocas veces es mi caso.

3 = A veces es mi caso.

4 = Muchas veces s mi caso.

5 = Con mucha frecuencia o siempre es mi caso.
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ND

ENUNCIADOS

Para superar las actividades que se me presentan actud paso a
Daso.

2| Esduro para mi disfrutar [a vida.

3 | Prefiero un frabajo en el que se diga casi todo lo que tengo que
nacer.

4 | 56 como enfrentar los problemas mas desagradables.

5 | Me agradan las personas que conozeo.

6 | Trato de valorar y darle el mejor sentido a mi vida.

7 | Me resulta relativamente facil expresar mis senfimientos.

8 | Trato de ser realista, no me qusta fantasear ni sofiar despierto(a).

9 | Reconozco con faclidad mis emociones.

10| Soy incapaz de demostrar afecto.

11| Me siento sequro (3) de mi mismo (3) en la mayoria de las
sifuaciones.

12 | Tengola sensacion de que algo no esta bien en mi cabeza.

13 | Tengo problemas para controlarme cuando me enojo.

14 | Me resulta dificl comenzar cosas nuevas.

15 | Cuando enfrento una situacion dificil me gusta reunir foda fa
informacion que pueda sobre ella

16 | Me qusta ayudara la gente.

17| Me es difici sonreir.

18 | Soy incapaz de comprender como se sienten los demas.

19 | Cuando trabajo con otros tiendo a confiar mas en sus ideas que en
a5 mias.

20 | Creo que puedo controlarme en situaciones muy dificies.

21 | Realmente no se para que soy bueno (a).

22 | No soy capaz de expresar mis ideas,
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23 | Me es dificll de compartir mis sentimientos mas inimos con los
demés.

24 | No tengo conflanza en mi rmesmoda).

25 | Creos que he perdido |a caberza.

26 | Soy optimista en la mayoria de les cosas gue hago.

27 | Cuando me acenco a hablar me resulta dificil detenenme.

28 | En general. me resulka dificll edaptarms.

28 | Me gusia tener una visidn general de un prablema ames de intenar
solucionarlo.

30 | Mo me molesta sprovecharme de los demas, especalments sl se lo
METECan.

31 | Soyuna persona bastante alegre y optimista

32 | Prefliero que obros tomen declslonss por mil

33 | Puedo manejar siiuaciones de esirés, sin ponermse demasiado
NErdosn.

34 | Pienso bien de las personas.

35 | Me es dificl endender coma me slenio.

36 | He logrado muy poco estos Giimos afos.

a7 | Cuando estoy encjada(a) con algulen se lo pusdo decir.

38 | He tenido experiencias exirafias gue no puedo explicar.

38 | Me resulte fécll hacer amigos(as).

40 | Me tengo mucho respeto.

41 | Hapo cosas muy rares.

42 | Soy impulsiva (8), y es0 me frae problemas.

43 Me resulta dificll camblar de opinidn.

44 | Soy bueno para comprender s eenfimientos de las personas.

45 | Lo primero que hago cuando iengo un problema es detensmme a
pEnsar.

46 | Ala gente le results dificll conflar en mil

47 | Estoy contenta(a) con mi vida

48 | Me resulia dificll tormar decisiones por mi mismaola).

40 | Mo puedo soportar & estrés,

50 | En mi vida no hago nada mako.

51 | No disfrute lo que haga.

52 | Me resulia dificll expresar mis sentiméentos mas Infimos.

53 | Lagenie no comprends mi manera de pensar.

54 | Ganeralments espend o mejor.

55 | Miz amigos me conflan sus intimidades.

56 | Mo me ssento bien conmigo mismoa).

57 | Percbo cosas extrafas que los demss no ven.

58 | Lagenie me dice gue baje =l tona de voz cuando discuto.

58 | Me resulla facil adaptarme B sifUACIODNES MUSVES.

B0 | Cuando intento resclver un problema anallzo todas las posibles
soluciones v luego escopo |a gue cansidero mejor.

B1 | Me detendria y ayudaria a un nifo que llora por enconirar 3 sus
padres, aun cuando tuviese algo que hacer en ese momento.

B2 | Soyuna persona divertida.

B3 | Soy consclente de cimo me skento.

B4 | Slenbo que me resulia dificl conbrolar mil ansiedad.

65 | Mada me penurba.

66 | Mo me entusiasman mucho mis intereses.

67 | Cuando estoy en desacuerdo con skguien soy capaz de declrsslo.
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68 | Tengo tendencia & fantasear y & perder coMacio con Io Que ocurme &
ml alrededor.

689 | Me es dificll Bevarme con ks demas.

70 | Me resulta dificll aceptarme tal como soy.

71 | Me ssenio como sl estuwera separadofa) de mi cuerpo.

T2 | Me imporia lo gue le sucede a los demas.

T3 | Soy impacients.

T4 | Puedo camblar mis viejas costumbres.

75 | Me resulta dificll escoger la mejor solucldn cuanda tengo que
resobver un problema.

T6 | Si pudsera violar la ley sin pagar las consecuencias, o haria en
determinadas siuaciones.

77 | Me deprimo.

TE | S& cdmo manbenes |a calma en sitlusciones dificllies.

T8 | Nunca he mentido.

B0 | En gemeral me siento motivado (a) para continuar adelante, Incluso
cuands las cosas se ponen dificiles.

81 | Trato de continuar y desarrollar aquellas cosas gue me divierten.

B2 | Me resulia diflcll decir “no” sungue tenga el deseo de hacarla.

B3 | Me dejo Bevar por mi imaginacion y mis fantasias.

B4 | Mis relaciones mas cercanas significan mucho, tante para mi coma
para mis amigas.

85 | Me siento fellz con &l ipo de persona que Soy.

BE | Tengo reacciones fuertes, iniensas, gue son dificiles de conbrodar.

BT | En gensral me resulta dificll realizer cambios en mil wWda cotidisns.

B8 | Soyconscente de o gue me estd pasando, aun cuando estoy
alterado(a).

B0 | Para poder resolver una siuacdn que se presenta, analizo todas las
posibibdades existentes.

B0 | Soy capar de respetar & los demas.

81 | No esioy muy condento (8) con mi vida.

82 | Prefiero saguir a otras a ser Bder.

83 | Me resulia dificll enfrentar las cosas desagradables de la vida.

=0 Munca e wviolado La ley.

85 | Disfruto de las cosas que me inferesan.

86 | Me resulta relativamente facll decirke & la gente ko gue plensa.

87 | Tiendo & exagerar.

B8 | Soysensible ante los sentimientos de las obras personss.

B8 | Mantengo buenas relaciones con los demas.

100 | Estoy contentofa) con mi cusrpa.

101 | Soy una persona muy exirana.

102 | Say impulsivala).

103 | Me resulia dificll cambiar mis costumbres.

104 | Consldero que &3 muy Importants ser un{a) cuedadanada) que
respeta be ley.

105 | Disfruto las vacaciones y los fines de semana.

106 | En general tengo wna aciitud positiva para todo, aun cuando sungen
problemas.

107 | Tengo tendencia & depender de olros.

108 | Creo en mi capacidad de manejar los problemas mas dificles.

108 | No me slento avergonzadola) por nada de o gue hecho hasta
Bhara.

110 | Trata de aprovechsr &l méximo las cosas que me gustan y me




diveerien.

m

Log demas plensan que na me haga valer, que me falta frmeza.

112

5oy capaz de fantasear para volverme en contacto con |a realidad,

113

Los dems opinan Que S0y Una persona sociable.

114

Estoy contentofa) en | forma que me veo.

113

Tengo pensamientos extrafos que los demas no logran entender.

116

Me &3 dificil describir ko que slento.

17

Tengo mal caracier,

118

Por ko general me traba cuando plensa acerca de |as diferentes
maneras de resolver un problema.

118

Me &3 diffcil ver sufnr |3 gente.

120

Me (usia divertirme.

121

ME parece que necesiio de los demas mas de bo gue ellos me
necesitan

122

Me pango ansiosoja).

123

D tengo dlas malos.

124

Intentd no henr ks sentimentos 0e los demas.

123

WO [eng0 Una buena Idea de o que quierd én |3 vis.

120

Me es diffcll hacer valer mis derachos.,

127

Me es dificll ser realsta.

128

WO maniengo relacain con mis amistades.

128

Haciendo un balance de mis purios posiives y negativos me siento
bln conmigo mismo(a).

130

Tengo una tendencla 8 explotar de colera faciimene.

13

&l me viera obligado (a) & dejar mi casa aciual, me serla drficl
adaptanme nugvaments.

132

En general, cuando comienzo aiga nuevo ienga | sensacin de que
Vo & fracasar.

133

HE respondida sincera y honestaments & [a8 frases anferiores,




ANEXO E

ESCALA DE RESILIENCIA
No. ITEMS Estar en desacuerdo Estar de acuerdo

1 Cuando planeo algo lo llevo cabo 1 2 3 4 5

2  Por lo general consigo lo que deseopor 1 2 3 4 5
uno u otro modo

3 Me siento capaz de mi mismo(a) mas 1 2 3 4 5
que nadie
4  Para mi, es importante mantenerme 1 2 3 4 5 6

interesado(a) en las cosas

5 En caso que sea necesario, puedo 1 2 3 4 5
estar solo(a)

6  Me siento orgulloso(a) de haber 1 2 3 4 5
conseguido algunas cosas en mi vida

7 Tomo las cosas sin mucha importancia 1 2 3 4 5
8  Soyamigo(a) de mi mismo(a) 1 2 3 4 5
9  Me siento capaz de llevar varias cosas 1 2 3 4 5
alavez

10 Soy decidido(a) 1 2 3 4 5
11  Raravez me pregunto de que se trata 1 2 3 4 5

algo

12 Tomo las cosas dia por dia 1 2 3 4 5
13 Puedo sobrellevar tiempos dificiles, por 1 2 3 4 5

que ya he experimentado lo que es la dificultad

14 Tengo auto disciplina 1 2 3 4 5
15 Me mantengo interesado(a) en las 1 2 3 4 5
cosas

16  Por lo general encuentro de qué reirme 1 2 3 4 5
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17 Puedo sobrellevar el mal tiempo por mi
autoestima

18 Las personas pueden confiar en mi en
una emergencia

19 Puedo ver una situacion desde diferentes
puntos de vista

20  Algunas veces me obligo a hacer cosas
aunque no lo deseo

21 Mi vida tiene un sentido

22 No me lamento de cosas por las que no
puedo hacer nada

23 Puedo salir airoso(a) de situaciones
dificiles

24 Tengo la energia suficiente para llevar a
cabo lo que tengo que hacer

25 Acepto el que existan personas a las
que no les agrado
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ANEXO F

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPANTES DE
INVESTIGACION

El proposito de esta ficha de consentimiento es proveer a los
participantes en esta investigacion con una clara explicacion de la naturaleza
de la misma, asi como de su rol en ella como participantes.

La presente investigacion es conducida por Milagros Angulo Laguna,
de la Universidad San Martin de Porres. La meta de este estudio es investigar
sobre "INTELIGENCIA EMOCIONAL Y RESILIENCIA EN PADRES DE
NINOS CON TRASTONO DEL ESPECTRO AUTISTA EN AREQUIPA"

Si usted accede a participar en este estudio, se le pedira responder dos
inventarios. Esto tomara aproximadamente 40 minutos de su tiempo.

La participacion es este estudio es estrictamente voluntaria. La
informacion que se recoja sera confidencial y no se usara para ningun otro
propdsito fuera de los de esta investigacion. Sus respuestas al cuestionario y a
la entrevista seran codificadas usando un numero de identificacion y por lo
tanto, seran anénimas.

Si tiene alguna duda sobre este proyecto, puede hacer preguntas en
cualguier momento durante su participacion en él. Igualmente, puede retirarse
del proyecto en cualquier momento sin que eso lo perjudique en ninguna forma.

Desde ya le agradecemos su participacion.

Acepto participar voluntariamente en esta investigacion, conducida por Milagros
Angulo Laguna. He sido informado (a) de que la meta de este estudio es
"INTELIGENCIA EMOCIONAL Y RESILIENCIA EN PADRES DE NINOS CON
TRASTONO DEL ESPECTRO AUTISTA EN AREQUIPA"

Me han indicado también que tendré que responder cuestionarios y
preguntas en una entrevista, lo cual tomara aproximadamente 40 minutos.

Reconozco que la informacién que yo provea en el curso de esta
investigacion es estrictamente confidencial y no sera usada para ningun otro
propdsito fuera de los de este estudio sin mi consentimiento. He sido informado
de que puedo hacer preguntas sobre el proyecto en cualquier momento y que
puedo retirarme del mismo cuando asi lo decida, sin que esto acarree perjuicio
alguno para mi persona. De tener preguntas sobre mi participacion en este
estudio, puedo contactar a Milagros Angulo al teléfono 988005676.

Entiendo que una copia de esta ficha de consentimiento me sera
entregada, y que puedo pedir informacion sobre los resultados de este estudio
cuando éste haya concluido. Para esto, puedo contactar a Milagros Angulo al
teléfono anteriormente mencionado.

Nombre del Participante Firma del Participante
Fecha

(en letras de imprenta)
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